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Introdução: As resinas compostas estão em contínuo desenvolvimento e apresentam 
uma oferta diversificada. Assim, é fundamental caraterizá-las, de modo a conhecer as 
suas propriedades mecânicas com o intuito de facilitar o processo de seleção das resinas 
compostas por parte do médico dentista. 
Objetivo: Avaliar in vitro a microdureza de oito resinas compostas comerciais: seis 
nanohíbridas e duas microhíbridas. 
Materiais e Métodos: Foram testadas 8 resinas compostas: duas microhíbridas (XRV 
Herculite® Esmalte e XRV Herculite® Dentina) e seis nanohíbridas (IPS Empress ® 
Direct Esmalte e IPS Empress ® Direct Dentina; Herculite ® XRV Ultra Esmalte e 
Herculite ® XRV Ultra Dentina; Enamel Plus HRi® Esmalte e Enamel Plus HRi® 
Dentina). Foram preparadas 10 amostras de cada tipo de compósito e, posteriormente, 
colocadas na estufa a 37ºC durante pelo menos 24 horas. Após esse período todas as 
amostras foram submetidas ao teste de microdureza Knoop. Os dados foram analisados 
recorrendo ao teste One-Way ANOVA, seguido do teste post-hoc de Scheffé, para um 
grau de confiança de 95%.  
Resultados: Apesar de todos os grupos apresentarem valores diferentes entre si, só 
existem diferenças estatisticamente significativas entre o Enamel Plus HRi® dentina e 
os compósitos Herculite® XRV Ultra dentina, XRV Herculite® esmalte, Herculite® 
XRV Ultra esmalte, Enamel Plus Hri® esmalte, IPS Empress® Direct esmalte e IPS 
Empress® Direct dentina. 
Conclusão: A resina composta que apresentou valores de microdureza mais elevados 
foi o Enamel Plus HRi® dentina. São necessários mais estudos comparativos das 
resinas compostas dentina e esmalte das diferentes marcas comerciais.  
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ABSTRACT 
Introduction: Composite resins are in constant development and feature a diverse 
offering. Thus, it is crucial to characterize them, in order to know their mechanical 
properties and simplify the selection process of the composites by the dentist.  
Purpose:  To analyze, through an in vitro study, the microhardness of 8 composite 
resins:  six nanohybrid and two microhybrid. 
Materials and Methods: Eight composite resins were tested: two microhybrid (XRV 
Herculite® Enamel e XRV Herculite® Dentin) e six nanohybrid (IPS Empress ® Direct 
Enamel e IPS Empress ® Direct Dentin; Herculite ® XRV Ultra Enamel e Herculite ® 
XRV Ultra Dentin; Enamel Plus HRi® Enamel e Enamel Plus HRi® Dentin). Ten 
specimens were prepared for each composite. All the specimens were kept and stored in 
37º C for 24 hours and later tested with the Knoop microhardness test. The data were 
analysed according to One-Way ANOVA and Scheffé post-hoc test, with a confidance 
level of 95%. 
Results: Although all groups showed values different from each other, only statistically 
significant differences were found between Enamel Plus HRi® dentin and the resin 
composites Herculite® XRV Ultra dentin, XRV Herculite® enamel, Herculite® XRV 
Ultra enamel, Enamel Plus Hri® enamel, IPS Empress® Direct enamel e IPS Empress® 
Direct dentin. 
Conclusion: The composite resin that showed the highest microhardness was Enamel 
Plus Hri® dentin. More studies are needed to compare different commercial brands of 
enamel and dentin composites.  
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A Dentisteria Estética encontra-se em contínua evolução e, nos últimos anos, tem 
sido cada vez mais praticada em virtude dos procedimentos adesivos e do 
desenvolvimento de materiais restauradores que buscam a reprodução das caraterísticas 
naturais das estruturas dentárias (Dietschi et al., 1996).  
A reprodução de caraterísticas dos dentes naturais, mais especificamente da cor e 
forma, sempre foi um dos objetivos das técnicas e dos materiais restauradores. Deste 
modo, a procura de um material de restauração direta com caraterísticas ópticas 
semelhantes à estrutura dentária culminou no desenvolvimento das resinas compostas 
atuais (Júnior et al., 2011). 
Para além disso, uma das preocupações da Dentisteria Restauradora sempre foi a de 
encontrar um material que, além de restabelecer a função, apresentasse uma adequada 
resistência à abrasão, boa adaptação marginal e biocompatibilidade (Anusavice, 2003). 
Atualmente tem-se observado um aumento do número de restaurações estéticas em 
resina composta. Para acompanhar este fenómeno, novas resinas compostas têm sido 
desenvolvidas para obter um comportamento quer a nível estético, quer a nível 
mecânico, mais semelhante à estrutura dentária. Assim, verifica-se a existência de uma 
grande variabilidade de produtos e, por isso, o médico dentista encontra dificuldades em 
selecionar corretamente o tipo de resina composta mais adequada para cada situação 
clínica. Deste modo é importante caraterizar corretamente os materiais dentários a fim 
de facilitar o procedimento de seleção do material (Costa et al., 2009). 
A análise das propriedades mecânicas das resinas compostas é um importante fator 
na caraterização desses materiais, principalmente quando se pretende utilizá-los em 
dentes posteriores. Entre essas propriedades, a que mais influi clinicamente na 
durabilidade de uma restauração é a dureza. A dureza é considerada um indicativo 
indireto da resistência do material ao desgaste na cavidade oral (Tantjbirojn et al., 
2003).  
Assim, com o crescente aumento da oferta de resinas compostas no mercado torna-
se premente avaliar a microdureza das resinas compostas de modo a caraterizá-las, para 
que o clínico, no momento da sua seleção, o possa fazer de forma informada e 
consciente. 
Perante esta realidade, este estudo teve como objetivo a análise da microdureza de 
oito resinas compostas comerciais, seis nanohíbridas e duas microhíbridas. 




Avaliar in vitro a microdureza de oito resinas compostas comerciais: seis nanohíbridas e 
duas microhíbridas. 
Objetivos específicos:  
a) Investigar a microdureza de oito resinas compostas comerciais, seis nanohíbridas e 
duas microhíbridas, e compará-las, através do teste de Knoop. 
b) Comparar a microdureza da resina composta esmalte e dentina dentro de cada marca 
comercial, através do teste de Knoop. 
c) Comparar as resinas compostas de esmalte, das quatro marcas comerciais entre si, 
através do teste de Knoop. 
d) Comparar as resinas compostas de dentina, das quatro marcas comerciais entre si, 
através do teste de Knoop. 
As hipóteses nulas testadas neste estudo são as seguintes:  
1. Não existem diferenças nos valores de microdureza quando se comparam resinas 
compostas esmalte e dentina da mesma marca comercial. 
2. Não existem diferenças nos valores de microdureza quando se comparam resinas 
compostas de dentina, das quatro marcas comerciais.  
3. Não existem diferenças nos valores de microdureza quando se comparam resinas 
compostas de esmalte, das quatro marcas comerciais. 
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3. REVISÃO BIBLIOGRÁFICA 
O conhecimento das propriedades físicas e mecânicas dos tecidos dentários é crucial 
para perceber e relacionar o comportamento clínico das restaurações dentárias com a 
estrutura dentária saudável (Meredith et al., 1996). Dentro das propriedades físicas e 
mecânicas, as que apresentam maior relevância são o módulo de elasticidade, a 
resistência e a dureza (Anusavice, 2003) pois são as propriedades que expressam a 
resistência do material às forças oclusais (El-Safty S et al., 2012). 
O esmalte é o tecido mais mineralizado do corpo humano, sendo que o seu peso 
consiste em 96% de mineral, 1% de matéria orgânica e 3% de água. A dentina é 
constituída por uma maior quantidade de tecido orgânico, o que a torna mais permeável. 
O seu peso é composto por aproximadamente 70% de minerais, 18% de matéria 
orgânica e 12% de água (Berkovitz et al.,1978). O componente inorgânico principal, 
tanto do esmalte como da dentina, é a hidroxiapatite (Nicholson, 2006).  
 Os materiais restauradores devem apresentar propriedades físicas semelhantes às 
dos tecidos dentários duros. Devem também ser insípidos e biocompatíveis. Para além 
disso, a resistência ao desgaste e o efeito sobre o dente antagonista devem ser 
semelhantes aos do esmalte. Adicionalmente devem ser de fácil manuseamento e 
polimento, bem como facilmente distinguidos do tecido dentário duro na radiografia 
(Zimmerli et al., 2010). 
As propriedades das restaurações estão dependentes da formulação do material, 
da extensão de polimerização e da técnica de colocação. Estes dois últimos itens estão 
dependentes do controlo do clínico, e a escolha do material deverá ter em consideração 
a existência de dentes oponentes e adjacentes (Ferracane et al., 2013). 
  
3.1 Resinas compostas 
As resinas compostas surgiram, pela primeira vez, na medicina dentária há mais de 
50 anos e desde então a sua composição evoluiu significativamente (Ferracane et al., 
2011). Em 1955, Buonocore utilizou ácido ortofosfórico para promover a adesão da 
resina acrílica à superfície do esmalte (García et al., 2006). Em 1963, Bowen introduziu 
o sistema de Bis-GMA reforçado, melhorando a resistência destes materiais. As 
primeiras formulações destes materiais demonstraram, com o tempo, baixa resistência 
ao desgaste, em função do tamanho e formato das partículas de carga (Neves et al., 
2002; Beun et al., 2005). O desenvolvimento contínuo resultou em partículas de carga 
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com tamanhos reduzidos e uma maior incorporação de partículas de carga nas resinas 
compostas, aumentando a aplicabilidade das resinas compostas (Kim et al., 2002; Mota 












     Figura 1- Uma perspetiva na evolução das resinas compostas (Adaptado de Ferracane et al., 2011) 
 
Atualmente, a utilização de resinas compostas superou a da amálgama. As principais 
razões para esta mudança foram a crescente necessidade estética, os procedimentos de 
adesão e as restrições impostas à amálgama por esta conter mercúrio (Mota et al, 2006; 
Ferracane et al., 2013). Têm inúmeras aplicações na Medicina Dentária, tais como: 
materiais de restauração, liners, selantes de fissura, núcleos, inlays, onlays, coroas, 
restaurações provisórias, cimentos, próteses unitárias ou múltiplas, dispositivos 
ortodônticos, espigões radiculares e cimentos endodônticos. 
 
Em Dentisteria Estética, tornaram-se um material de eleição, devido à sua 
resistência adequada, excelente estética, capacidade de aderir ao esmalte e custo 
moderado quando comparadas com a cerâmica (Neves et al., 2002; Mota et al., 2006). 
As propriedades físicas, mecânicas e estéticas, bem como o seu comportamento 
clínico dependem da sua estrutura (Hervás-García et al., 2006). 
As resinas compostas são constituídas por quatro componentes estruturais 
principais: matriz, partículas de carga, agente de união e um sistema iniciador-ativador 
(Hervás-García et al., 2006; Blackham et al., 2009; Chen et al., 2010).  
 
 





A matriz consiste num material resinoso plástico que forma uma fase contínua e se 
une às partículas de carga (Anusavice, 2003). A maioria das resinas compostas utilizam 
uma mistura de monómeros dimetacrilatos aromáticos e/ou alifáticos, como o Bisfenol 
A-glicidilmetacrilato (Bis-GMA), o trietilenoglicol dimetacrilato (TEGDMA), e o 
uretano dimetacrilato (UDMA) (Zimmerli et al., 2010). 
O Bis-GMA é o monómero mais utilizado na sua confeção, formando estruturas de 
polímeros com um elevado número de ligações cruzadas (Anusavice, 2003; Zimmerli et 
al., 2010). 
No entanto, a molécula de Bis-GMA apresenta uma elevada viscosidade, o que 
dificulta a sua manipulação (Chen et al., 2010). Assim, é necessária a utilização de 
monómeros com um menor peso molecular para diluir o Bis-GMA de modo a conseguir 
inserir uma elevada quantidade de carga, criando, simultaneamente, um material 
restaurador com consistência adequada para uso clínico (Puckett et al., 2007; Chen et 
al., 2010). Os monómeros podem ser qualquer metacrilato fluído mas, os mais 
comumente utilizados são os dimetacrilatos, como o TEGDMA ou o UDMA (Hervás-
García et al, 2006). É de salientar que quanto mais baixo for o teor de Bis-GMA e maior 
a proporção de TEGDMA, maior será a contração de polimerização. (Zimmerli et al., 
2010). 
 
Partículas de Carga 
 
As partículas de carga utilizadas apresentam diferentes morfologias, composições 
químicas e dimensões. As principais partículas de carga são o dióxido de silício, silicato 
de boro e silicato de alumínio (Hervas-García et al., 2006). A cerâmica, o quartzo e as 
partículas pré-polimerizadas de resina (PPRF) também são frequentemente utilizados, 
no entanto, em muitas resinas compostas, o quartzo é parcialmente substituído por 
partículas de metais pesados, aumentando a radiopacidade do material (Hervas-García 
et al., 2006¸ Chen et al., 2010). 
A incorporação de partículas de carga numa matriz resinosa melhora as 
propriedades físicas e mecânicas do material (Bayne et al., 1994; Blackham et al., 
2009). No entanto, as partículas de carga necessitam de estar bem unidas à matriz; caso 
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contrário não promoverão reforço e poderão mesmo enfraquecer o material (Anusavice, 
2003; Chen et al., 2010).  
O aumento na quantidade das partículas de carga proporciona: 
1. Reforço da matriz, resultando no aumento da dureza, da rigidez, da resistência à 
compressão, da resistência à tração, da resistência à abrasão e na diminuição do 
desgaste (Ikejima, 2003; Beun et al., 2005; Ribeiro et al., 2008); 
2. Redução da expansão e contração térmica (Ferracane et al., 1995; Hervas-García 
et al., 2006); 
3. Redução da contração de polimerização (Kim et al., 2002); 
4. Redução da absorção de água e da pigmentação (Ferracane et al., 1995); 
5. Aumento da radiopacidade através da incorporação de metais pesados como 
estrôncio (Sr), Bário (Ba) e zircónia (Zr) (Hervas-García et al., 2006); 
6. Melhoria da estética (Anusavice, 2003). 
 
As resinas compostas são classificadas consoante o tamanho médio das partículas de 
carga encontradas em maior número. O seu tamanho, distribuição e concentração 
também determinam as propriedades e as aplicações clinicas das resinas compostas 
(Chung et al., 1990).  
No total, as partículas de carga inorgânica ocupam 60 a 70% do volume, ou 50 a 
85% do peso de uma resina composta (Anusavice, 2003). Para incorporar uma 
quantidade máxima de carga na matriz resinosa é necessário incorporar partículas de 
carga de vários tamanhos, pois se for utilizado um tamanho uniforme, mesmo que estas 
estejam bem compactadas, irá existir sempre espaço livre entre elas (Zimmerli et al., 
2010). 
Partículas de carga de menores dimensões permitem um melhor acabamento, que 
pode ser observado na sua textura de superfície, reduzindo a probabilidade de 
biodegradação da resina ao longo do tempo. Para além disso, este tipo de partículas 
permitem também menor contração de polimerização e menor deflexão. Contudo, 
partículas de carga de menores dimensões não permitem uma reflexão da luz. Assim, é 
necessário combinar com partículas de carga com um diâmetro superior para melhorar o 




Análise da Microdureza em Diferentes Resinas Compostas 
7 | 
Joana Cruz 
Agentes de união 
 
As propriedades das resinas compostas são também influenciadas por uma adesão 
estável entre as partículas de carga e a matriz. (Zimmerli et al., 2010; Chen et al., 2010). 
Para isso, foram introduzidos agentes de união, cuja função é unir as partículas de carga 
à matriz. Estes agentes devem apresentar caraterísticas tanto das partículas de carga 
como da matriz (Ferracane et al., 1995; Zimmerli et al., 2010). 
O agente de união mais utilizado é o silano e é constituído por grupos de silanol (Si-
OH) numa extremidade e grupos metacrilato (contendo ligações C=C) na outra 
extremidade (Garcia et al, 2006). Logo, estas moléculas são capazes de formar ligações 
covalentes com os grupos de silicone-oxigénio das partículas de cargas e com os grupos 
metacrilato da matriz de resina (Chen et al., 2010). 
A adesão entre os componentes da matriz e as partículas de carga pode ser 




 É essencial um grau de polimerização elevado para que as resinas compostas 
possuam as propriedades físicas desejadas e biocompatibilidade (Marovic et al., 2012).  
O sistema iniciador-ativador envolve os componentes responsáveis pela reação 
de polimerização. Nos materiais de polimerização química, a reação inicia-se com a 
mistura de duas pastas, uma contendo o acelerador (amina orgânica) e a outra, o 
iniciador (peróxido orgânico). Nos materiais fotopolimerizáveis, o acelerador e o 
iniciador estão presentes na mesma pasta, porém a reação só se inicia quando o 
iniciador é estimulado por luz de um comprimento de onda específico (Cramer et al., 
2011). O foto-iniciador mais comumente utilizado é a canforoquinona, que tem o seu 
pico de absorção no comprimento de onda de 470 nm (Craig et al., 2004).  
As resinas compostas para restaurações diretas utilizam apenas radicais livres 




As resinas compostas possuem ainda outros componentes tais como inibidores, 
opacificadores e corantes (Schneider et al., 2008). 
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 O inibidor mais frequentemente utilizado é o Hidroxitolueno e a sua função é 
minimizar a polimerização espontânea dos monómeros. Os opacificadores, tal como o 
Dióxido de Titânio e o Óxido de Alumínio, permitem reproduzir a translucidez natural 
do dente. Os óxidos metálicos, utilizados como corantes, permitem a reprodução da cor 




       Atualmente, as resinas compostas podem ser classificadas de acordo com o 
tamanho das partículas inorgânicas nelas incorporadas (Hervas-García et al., 2006; 







Figura 2 – Desenvolvimento cronológico das resinas compostas baseado nas modificações das 
partículas de carga inorgânica (Adaptado de Ferracane et al., 2011). 
 
3.2 Tipos de resinas compostas 
As resinas compostas podem ser classificadas em função das caraterísticas das 
partículas de carga e, nomeadamente, do seu tamanho (Puckett et al., 2007). 















Tamanho médio das 
partículas (µm) 
Microparticulado 35-80 20-59 2-3 0,04-0,75 
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3.2.1 Resinas Compostas Macroparticuladas 
 
 As resinas compostas macroparticuladas, também denominadas resinas 
compostas tradicionais, apresentam partículas de carga de maiores dimensões 
comparativamente às outras resinas (Anusavice, 2003). As partículas de carga 
incorporadas nestes materiais são denominadas de macropartículas, as quais são obtidas 
a partir do quartzo, vidro, sílica amorfa ou cerâmica. Têm forma irregular, tamanho 
entre 1-100 µm e tamanho médio de 1-5 µm (Ekworapoj et al., 2002). 
 A principal desvantagem clínica destas resinas é a rugosidade superficial, 
proveniente do desgaste abrasivo da matriz, o que promove a exposição das partículas 
de carga. Com o decorrer do tempo, a superfície vai-se tornando áspera, com 
consequente descoloração (Ferracane, 2011). 
A fratura de restaurações não é comum, mesmo quando sujeitas a grandes 
tensões mastigatórias, como nas cavidades classe II. Contudo, a baixa resistência ao 
desgaste oclusal é um problema clínico, que faz com que estas resinas sejam inferiores 
aos materiais especificamente designados como resinas compostas para dentes 
posteriores (Anusavice, 2003).  
 
3.2.2.Resinas Compostas Microparticuladas 
 
As resinas compostas microparticuladas foram desenvolvidas com o intuito de 
apresentarem melhores propriedades estéticas, uma maior facilidade de polimento e a 
manutenção da superfície lisa e brilhante ao longo do tempo (Illie & Hickel, 2011).  
Foram assim denominadas por conterem partículas microscópicas, contudo, o 
seu nome foi erradamente atribuído na altura em que surgiram, pois o tamanho das 
partículas reforçadas de sílica esferoidal amorfa, que neles se encontravam, rondava os 
40 nm (Ferracane, 2011). 
A quantidade de partículas de carga encontradas nestes materiais é baixa 
(Ferracane, 2011). No entanto, para maximizar a quantidade de carga e minimizar a 
viscosidade foram adicionadas partículas pré-polimerizadas de resina (PPRF), com 
tamanho compreendido entre 0,04µm e 0,4 µm (Mitra et al., 2003).  
As propriedades mecânicas, tais como a resistência e a rigidez são geralmente 
inferiores com as resinas compostas microparticuladas, porque o teor total de partículas 
de carga permanece baixo (Puckett et al., 2007; Blackham et al., 2009). A sua absorção 
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de água é elevada, o que leva a uma solubilização da matriz e uma maior facilidade de 
ocorrerem falhas na integridade marginal das restaurações (Raptis et al., 1979). 
Apesar disso, são amplamente utilizadas, principalmente em restaurações 
estéticas de dentes anteriores que estão sujeitas a baixas tensões, uma vez que 
apresentam baixos valores de resistência à flexão, de módulo de elasticidade e de 
resistência à compressão, quando comparados com outros tipos de resinas compostas 
(Illie & Hickel, 2011). Diversos estudos atribuem as falhas destas resinas às situações 
de elevado stress oclusal e às fracas ligações entre as partículas orgânicas (Beun et al., 
2007; Illie & Hickel, 2011). 
 
3.2.3 Resinas Compostas Híbridas 
 
As resinas compostas híbridas foram desenvolvidas com o objetivo de obter uma 
superfície ainda mais lisa do que a conseguida pelas microparticuladas, mantendo as 
suas propriedades desejáveis (Garcia et al., 2005).  
 As resinas compostas híbridas apresentam, simultaneamente, partículas de carga 
de menores dimensões e partículas maiores. As propriedades físicas e mecânicas, tais 
como resistência à tração, resistência à compressão e resistência à fratura, destes 
sistemas são, geralmente, superiores às das resinas compostas microparticuladas (Beun 
et al., 2007; Garoushi et al., 2011). A melhoria das propriedades físicas e mecânicas 
comparativamente aos compósitos microparticulados deve-se ao facto dos compósitos 
híbridos apresentarem uma maior quantidade de partículas de carga (Blackham et al., 
2009). 
 
3.2.3.1 Resinas Compostas Microhíbridas 
 
 As resinas compostas microhíbridas foram criadas devido à necessidade de 
desenvolver resinas compostas com melhores propriedades mecânicas (Ferracane, 
2011). Assim, o tamanho das partículas de carga foi reduzido, apresentando dimensões 
entre os 0,6 e 1 µm (Bayne et al., 1994). 
 Estes materiais podem ser utilizados tanto em restaurações posteriores, como em 
restaurações anteriores devido às suas propriedades mecânicas, estéticas e à sua 
capacidade de polimento (Ferracane, 2011).   
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 As resinas compostas microhíbridas apresentam uma boa capacidade de 
polimento e de obtenção de texturas semelhantes ao dente, resistência à abrasão e ao 
desgaste semelhante à estrutura dentária e coeficientes de expansão térmica semelhante 
ao do dente (Palin et al., 2005) 
 
3.2.3.2 Resinas Compostas Nanohíbridas 
  
 O desenvolvimento dos nanocompósitos, contendo apenas partículas inorgânicas 
na ordem dos nanómetros, consiste na mais recente inovação no campo das resinas 
compostas (Ferracane, 2011). 
 As resinas compostas nanohíbridas contêm partículas de carga de tamanho 
muito reduzido (0,005-0,01 μm) e partículas de tamanho superior (1-4 μm) (Beun et al., 
2007; Puckett et al., 2007).  
 O desenvolvimento destes materiais procura a obtenção de uma resina que possa 
ser utilizada em todas as regiões, quer posteriores quer anteriores, que apresente boas 
qualidades estéticas e de polimento e excelentes propriedades mecânicas, adequadas a 
um material restaurador para zonas de grande stress mastigatório (típico dos híbridos) 
(Mitra et al., 2003). Outras melhorias descritas nestes materiais consistem numa alta 
resistência ao desgaste (Yap et al., 2004; Puckett et al., 2007), reduzida contração de 
polimerização (Chen et al., 2006) e melhores propriedades ópticas (Mitra et al., 2003). 
 
3.2.4 – Resinas compostas Nanoparticuladas 
 
As resinas compostas nanoparticuladas contêm nanopartículas e pequenos 
aglomerados destas, nanoclusters, que providenciam um mecanismo de reforço distinto 
quando comparado com os nanohíbridos e microparticulados, resultando em melhores 
propriedades (Curtis et al., 2009a). 
A principal alteração nestes compósitos consiste na redução do tamanho das 
partículas inorgânicas, possibilitando a incorporação de um maior número destas 
partículas, o que permite uma redução da matriz orgânica e consequentemente, da 
contração de polimerização (Moszner & Saltz, 2001).  
Permitem ainda um melhoramento ao nível de resistência à tensão, resistência à 
compressão, resistência à fratura, dureza, módulo de elasticidade e resistência à flexão 
(Karabela & Sideridou, 2011) 
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As propriedades ópticas também são melhoradas uma vez que as partículas, cujo 
diâmetro representa uma fração do comprimento de luz visível (0,4-0,8µm), são 
invisíveis para o olho humano (Beun et al., 2007). Este tipo de resina composta é 
representado pelo Filtek Supreme XT (3M ESPE, St. Paul, USA) (Júnior et al., 2011). 
 
3.3 Propriedades das resinas compostas 
3.3.1 Propriedades mecânicas 
       As resinas compostas atuais apresentam propriedades mecânicas adequadas para a 
sua utilização tanto em dentes anteriores como em dentes posteriores (Ferracane et al., 
2011).  
      As resinas compostas possuem resistência à flexão e à tração semelhantes à da 
amálgama; contudo o seu módulo de elasticidade é bastante mais baixo. 
Consequentemente, podem ocorrer deformações e alterações dimensionais nas 
superfícies oclusais sujeitas a elevado stress mecânico, originando um maior desgaste 
oclusal (Ferracane et al., 2011). 
 A resistência ao desgaste é uma propriedade limitante para resinas compostas 
com contatos oclusais pesados. As parafunções são fatores preponderantes na escolha 




A dureza pode ser amplamente definida como a resistência à edentação ou à 
penetração permanente da superfície e é uma das propriedades mais importantes para 
comparação dos materiais restauradores (Tantbijorn et al., 2003; Yap et al., 2004; 
Marovic et al., 2012). Assim, a dureza é a medida da resistência à deformação plástica e 
é mensurada como a força por unidade de área de edentação (Manhart et al., 2001; 
Craig et al., 2004).  
A dureza é um indicativo da facilidade de acabamento de um material e da sua 
resistência à abrasão (Yap et al., 2004; Marovic et al., 2012; Ferracane et al., 2013). O 
acabamento e o polimento de uma estrutura são importantes por motivos estéticos e os 
riscos podem comprometer a resistência à fadiga e levar a falha prematura (Craig et al., 
2004). 
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Alguns dos métodos mais comuns para testar a dureza dos materiais 
restauradores são Brinell, Knoop, Vickers, Rockwell e Barcol. Os vários testes de 
dureza diferem no material que produz a edentação, na geometria e na carga (Craig et 
al., 2004).  
O teste de Knoop foi desenvolvido devido à necessidade de um teste de 
microedentação. Neste teste, é aplicada uma carga a um instrumento edentador de 
diamante com formato de pirâmide e é medido o comprimento da maior diagonal da 
edentação resultante no material (Craig et al., 2004).  
 









Uma das principais vantagens deste método é que os materiais com maior 
variação de dureza podem ser testados alterando apenas a carga do teste (Riester et al., 
2000). A principal desvantagem consiste na necessidade de um espécimen de teste 
polido e plano, e de ser necessário algum tempo para completar o procedimento (Craig 
et al., 2004).  
É desejável que os materiais utilizados para as restaurações tenham a mesma 
microdureza que os tecidos dentários. Em diversos estudos observou-se que o esmalte 
apresenta maiores valores de microdureza do que a dentina (Meredith et al.,1996; Attin 
et al., 1997; Mahoney et al., 2000). Os valores de dureza Knoop citados na literatura 
para o esmalte variam entre 272-440 KHN e para a dentina variam entre 50-70 KHN. 
Este facto pode ser justificado por o esmalte possuir maior conteúdo mineral do que a 
dentina (Meredith et al., 1996). 
A dureza Knoop das resinas compostas híbridas é tipicamente maior do que a 
das resinas compostas microparticuladas, devido à maior quantidade de partículas de 
cargas que estas resinas possuem (Blackham et al., 2009).    
 
Figura 3 – Geometria do edentador Knoop e respetiva edentação (Adaptado de Güder et al., 2011). 
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4. MATERIAIS E MÉTODOS 
 
4.1 Preparação das amostras 
4.1.1 Resinas compostas utilizadas 
Para a realização do trabalho experimental foram selecionadas oito resinas 
composta, seis nanohíbridas e duas microhíbridas, conforme a Tabela 1. 
 
 
4.1.2 Protocolo  
1. Foram preparadas 80 amostras, sob a forma de disco (10 discos 
de cada resina composta). Utilizaram-se moldes de plástico 
(Dentisply Maillefer, Chemin du Verger, Ballaigues, 
Switzerland) com 2 mm de altura. 
 
       



















Matriz: Bis-GMA, TEGDMA, 
UDMA 
Filler: vidro Ba-Al-B-Si, vidro 
Ba, mixed oxide (MO) 
 
vidro Ba-Al-B-Si, 

















Matriz: Bis-GMA, TEGDMA, 
UDMA 
Filler: vidro Ba-Al-B-Si, vidro 
Ba, mixed oxide (MO) 
 
vidro Ba-Al-B-Si, 















Matriz: Bis-GMA, TEGDMA 




75% em peso 









Matriz: Bis-GMA, TEGDMA 




75% em peso  












Matriz: Bis-GMA, BDDMA 
Filler: vidro,  ZrO2 
 
Vidro: 1,0 µm 
ZrO2: 20 nm 
 









Matriz: Bis-GMA, BDDMA 
Filler: vidro,  ZrO2 
Vidro: 0,7 µm 
SiO2 : 0,4 µm 
75% por peso 










Matriz: Bis-GMA, TEGDMA 
Filler: SiO2 
0,6 µm 79% em peso 










Matriz: Bis-GMA, TEGDMA 
Filler: SiO2 
0,6 µm 79% em peso 
e 57,5% em 
volume 
Figura 4 – Molde de plástico 
(Dentisply Maillefer) 
Tabela 2: Caraterísticas das resinas compostas utilizadas (fornecido pelo fabricante). 




2. O material foi colocado com uma espátula de inserção (figura IX, anexo I), no 






     
Figura 5 e 6: Colocação da resina composta num único incremento 
3.  Após a inserção do compósito, os moldes foram cobertos com uma matriz de 
acetato e, aplicada sobre ela, uma placa de vidro (figura X, anexo I). Foi feita 
uma ligeira pressão, para remover eventuais excessos de material da cavidade e 












4. Procedeu-se à fotopolimerização, durante 40 segundos (sem qualquer distância 
da placa de vidro), com um fotopolimerizador Optilux Demetron (Kerr Hawe, 
Bioggo, Switzerland), (figura XI, anexo I) com uma intensidade de 600mW/cm
2
. 
A intensidade da energia luminosa foi regularmente controlada com um 
Figura 8 – Colocação da Placa de Vidro Figura 7 – Compósito coberto com uma 
matriz de acetato 
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5. As amostras foram imersas em 20 mL de água destilada, em compartimentos 
devidamente selados e identificados. Foram colocadas numa estufa seca à 
temperatura de 37ºC durante, pelo menos, 24 horas, procurando simular as 
condições da cavidade oral.  
4.2 Análise da Microdureza com o teste de Knoop 
Foram realizadas cinco indentações na superfície superior de cada amostra 
recorrendo ao teste de microdureza Knoop nº de série 565587 (Duramin, Struers, A/S, 







O valor de dureza knoop (KHN) é calculado através da fórmula: 
KHN = 1,451 (F/d2), onde, 
F representa a carga em Newtons (N) 
D representa o comprimento da indentação, em mm 
Figura 11 - Teste de microdureza Knoop (Duramin, Struers, A/S, DK 2750, Ballerup, Denmark). 
Figura 9 – Fotopolimerização das amostras Figura 10 – Medição da 
intensidade de energia luminosa 
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4.3 Análise estatística 
 A análise estatística foi realizada no programa de software SPSS 19.0 para 
Windows (SPSS Ins, Chicago, IL, USA). 
 Para verificar a existência de diferenças estatisticamente significativas entre os 8 


















Tabela 3 - Teste ANOVA  
 
 A Análise ANOVA revelou existir uma diferença estatisticamente significativa 
(p=0,000) na microdureza das resinas compostas. 
 A comparação entre os valores das médias dos 8 grupos analisados foi efetuada 
recorrendo ao teste post-hoc de Scheffé, para assim verificar onde se encontram as 
diferenças estatisticamente significativas. 
 
  




5.1 Estatística descritiva  
A tabela 4 apresenta a estatística descritiva dos resultados de microdureza, com os 
valores médios e o desvio padrão para cada um dos grupos experimentais. 
 
Após observação dos dados, o compósito que apresenta o valor médio mais elevado 
de microdureza é o o Enamel Plus Hri® dentina (261,9160 KHN±17,14842), e o que 
apresenta o valor mais baixo é o IPS Empress Direct® dentina 
(110,48880KHN±9,41571). 
 
Por ordem decrescente, o Enamel Plus Hri® dentina (261,9160±17,14842) apresenta 
melhor média, seguido do XRV Herculite® dentina (181,8160±10,07422), Herculite® 
XRV Ultra dentina (173,7100±16,90272), XRV Herculite® esmalte 
(172,7340±13,15332), Herculite® XRV Ultra esmalte (167,8600±22,39928), Enamel 
Plus Hri® esmalte (155,1540±16,51776), IPS Empress® Direct esmalte 
(115,7880±11,20970), IPS Empress® Direct dentina (110,4880±9,41571). 
Tabela 4 – Média e desvio padrão da análise da microdureza (KHN) 
Estatística descritiva 
Microdureza (KHN) 
Grupo N Mínimo Máximo Média Desvio Padrão 
IPS Empress ® Direct 
(esmalte) 
10 70,10 174,88 115,7880 11,20970 
IPS Empress ® Direct 
(dentina) 
10 145,90 42,06 110,4880 9,41571 
Herculite ® XRV Ultra 
(esmalte) 
10 46,78 318,78 167,8600 22,39928 
Herculite® XRV Ultra 
(dentina) 
10 91,06 251,40 173,7100 16,90272 
Enamel Plus HRi® 
(esmalte) 
10 71,34 226,06 155,1540 16,51776 
Enamel Plus HRi® 
(dentina) 
10 184,26 358,20 261,9160 17,14842 
XRV Herculite® 
(esmalte) 
10 108,94 254,66 172,7340 13,15332 
XRV Herculite® 
(dentina) 
10 140,52 248,06 181,8160 10,07422 




No gráfico encontra-se a distribuição dos valores de microdureza para os oito 











Gráfico 1 - Distribuição dos valores de microdureza (KHN) dos 8 grupos experimentais. 
Após determinar a existência de diferenças estatisticamente significativas com o 
teste ANOVA para um grau de confiança de 95% (tabela 3), foi utilizado o teste de 
Scheffé para verificar entre que grupos existiam diferenças estatisticamente 
significativas (tabela 5). 
Tabela 5 - Teste post-hoc de Scheffé. Os valores apresentados são os valores de p-value. Os p-
value com a letra A são estatisticamente diferentes para p<0,05. 
























IPS Empress ® Direct 
(esmalte) 
 1,000 0,557 0,411 0,739 0,000 A 0,435 0,239 
IPS Empress ® Direct 
(dentina) 
  0,424 0,293 0,846 0,000 A 0,313 0,156 
Herculite ® XRV Ultra 
(esmalte) 
   1,000 1,000 0,014 A 1,000 1,000 
Herculite® XRV Ultra 
(dentina) 
    0,998 0,028 A 0,998 1,000 
Enamel Plus HRi® 
(esmalte) 
     0,003 A 0,998 0,979 
Enamel Plus HRi® 
(dentina) 
      0,025 A 0,068  
XRV Herculite® 
(esmalte) 
       0,846 
XRV Herculite® 
(dentina) 
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No gráfico 2 os dados estão agrupados de acordo com os resultados do teste 
post-hoc de Scheffé, demonstrando quais os subconjuntos que apresentam resultados 














Gráfico 2 - Distribuição dos valores de microdureza (KHN) dos 8 grupos experimentais, com 





















Ao longo dos últimos anos as restaurações a compósito têm tido uma influência 
primordial na Medicina Dentária, pela preocupação crescente dos pacientes com a 
aparência estética do seu sorriso (Demarco et al., 2009). Assim, têm sido evidentes os 
esforços para desenvolver resinas compostas com propriedades mecânicas ideais que 
permitam a sua utilização em qualquer área da boca. Para isso, tem existido um 
constante melhoramento destes materiais, nomeadamente no que respeita à quantidade, 
morfologia, distribuição, composição química e tamanho das partículas de carga 
inorgânicas (Hickel et al., 1998; Beun et al., 2007). 
Consequentemente, verifica-se a existência de uma grande diversidade de 
resinas compostas, com diferentes propriedades mecânicas (Price et al., 2002), que são 
necessárias considerar quando o médico dentista pretende selecionar o material mais 
adequado para determinada situação clínica (Costa et al., 2009). As características 
intrínsecas das resinas compostas, como a microdureza, são propriedades mecânicas 
cruciais para promover uma restauração clínica de sucesso (Erdemir et al., 2012). 
No presente trabalho pretendeu-se analisar a microdureza de 8 resinas compostas 
comerciais, seis nanohíbridas e duas microhíbridas. Após o trabalho experimental e 
análise estatística dos dados, foi possível rejeitar a primeira e segunda hipóteses nula e 
afirmar que, segundo os resultados obtidos, existem diferenças nos valores de 
microdureza quando se comparam as resinas esmalte e dentina da mesma marca 
comercial, tal como o mesmo se verifica quando se comparam resinas compostas de 
dentina, das quatro marcas comerciais.  
Ao contrário das anteriores, a terceira hipótese nula foi validada e podemos 
constatar que, segundo os resultados obtidos, não existem diferenças nos valores de 
microdureza quando se comparam as quatro resinas compostas de esmalte, das quatro 
marcas comerciais. 
Foi analisada a microdureza das diferentes resinas compostas porque esta é uma 
das caraterísticas físicas mais importantes dos materiais restauradores e está relacionada 
com a força, limite de proporcionalidade e a capacidade de abrasão ou desgaste de um 
material (Briso et al., 2010). Dos vários tipos de teste de dureza superficial existentes, 
os mais utilizados nos materiais dentários são o teste de Vickers e Knoop (Anusavice, 
2003). Segundo Anusavice (2003) o teste de Vickers é mais adequado para quantificar a 
dureza de materiais friáveis e o teste de Knoop para materiais excessivamente duros ou 
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macios, devido ao formato dos edentadores. Assim, foi escolhido o teste de Knoop para 
esta análise porque está descrito como sendo o mais indicado para materiais 
poliméricos, tais como as resinas compostas (Poskus et al., 2004). Devido ao formato 
do edentador de Knoop, após a edentação, a recuperação elástica do material afeta 
maioritariamente a diagonal menor do teste, e portanto os resultados obtidos são mais 
fidedignos do que se utilizarmos, por exemplo, o teste de Vickers, no qual a recuperação 
elástica afeta ambas as diagonais (Anusavice, 2003; Poskus et al., 2004). Deste modo, o 
valor de dureza é independente da ductilidade do material testado (Anusavice, 2003). 
Após a revisão da literatura existente verificou-se que a carga e o tempo 
aplicados no teste de Knoop apresentam grandes variações consoante os estudos, 
independentemente das diferentes variáveis que estão a ser testadas. Para este trabalho 
experimental padronizou-se uma carga de 50 g durante 5s (Alexandre et al., 2006; 
Rodrigues et al., 2007; Briso et al., 2010). 
Estas oito resinas compostas foram utilizadas, uma vez que se pretendia uma 
amostra representativa dos tipos de compósitos mais recentemente desenvolvidos e com 
aplicação prática em dentes anteriores e posteriores, nomeadamente microhíbridos e 
nanohíbridos (Ferracane, 2011). 
 Estes valores médios de microdureza de cada um dos grupos experimentais 
foram superiores aos valores de microdureza citados na literatura para a dentina (50-
70KHN), contudo, foram inferiores aos valores relativos ao esmalte, os quais variam 
entre 272 e 440 KHN (Meredith et al., 1996). Assim, este estudo sugere que estas 
resinas compostas podem ser utilizadas em restaurações dentárias sem que haja desgaste 
do esmalte dentário oponente por abrasão (Satou et al., 1992; Candido, 2002). 
A primeira hipótese nula foi rejeitada, uma vez que há diferença estatisticamente 
significativa entre o entre o Enamel Plus HRi® dentina (261,9160±17,14842) e os 
compósitos Herculite® XRV Ultra dentina, Herculite® XRV Ultra esmalte, Enamel 
Plus HRi® esmalte, XRV Herculite® esmalte, IPS Empress® Direct esmalte e IPS 
Empress® Direct dentina, o que sugere que a microdureza não é apenas afetada pelo 
volume/peso de partículas inorgânicas mas também pela matriz polimérica (Lee et al., 
2002; Mujdeci & Gokay, 2005; Scougall-Vilchis et al., 2009). Os compósitos que 
apresentaram menores valores de microdureza foram o IPS Empress® Direct esmalte e 
IPS Empress® Direct dentina, o que sugere que o fato de a matriz polimérica conter 
UDMA pode influenciar negativamente a polimerização, devido a uma maior 
divergência no índice de refração entre os monómeros e partículas de carga, e 
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consequentemente a microdureza das resinas compostas (Ferracane, 1995). No entanto, 
os materiais avaliados diferem substancialmente nas suas composições orgânicas e 
inorgânicas, o que torna difícil a avaliação da influência destes componentes na 
microdureza bem como a comparação de resultados entre as marcas comerciais 
(Manhart et al., 2000; Ersoy et al., 2004; Pereira et al., 2005). 
A segunda hipótese nula também foi rejeitada, porque existe uma diferença 
estatisticamente significativa entre o Enamel Plus HRi® dentina e os restantes, sendo o 
Enamel Plus HRi® dentina superior, o que sugere que num volume de partículas de 
carga semelhante, um aumento do tamanho das partículas de carga diminui a superfície 
total de partículas e consequentemente a interface partículas de carga-matriz. Assim, 
ocorre uma menor dispersão da luz na interface, permitindo uma melhor polimerização 
das resinas compostas, aumentando a microdureza (Li et al., 1985; Illie et al., 2013). 
O IPS Empress® Direct dentina obteve o menor resultado de microdureza 
(110,4880±9,41571). Este último compósito contém partículas pré-polimerizadas e 
consequentemente um menor teor de partículas de carga (50,2%), o que sugere que a 
incorporação de partículas de carga pré-polimerizadas diminui as propriedades 
mecânicas das resinas compostas, nomeadamente na microdureza (Blackham et al., 
2009). 
Os compósitos Herculite® XRV Ultra esmalte, Herculite® XRV Ultra Dentina, 
Enamel Plus HRi® esmalte e Enamel Plus Hri® dentina são os que apresentam maior 
heterogeneirdade na sua superfície devido à maior variação de tamanho das partículas 
de carga, o que sugere que os valores de microdureza variam de acordo com o tipo de 
partículas atingidas pelo edentador (Orefice et al., 2006; Ulhoa et al., 2007). 
A terceira hipótese nula foi aceite, ou seja, não existem diferenças 
estatisticamente significativas entre todos os compósitos de esmalte. Estes compósitos 
apresentam um peso de partículas de carga semelhante (variando entre os 78,1 % e os 
80%), o que sugere que resinas compostas com uma quantidade de partículas 
inorgânicas apresentam propriedades mecânicas, nomeadamente a microdureza, 
semelhantes (Oberholzer et al., 2003; Willem et al., 1992; Kown et al., 2006;Yanikoglu 
et al., 2009). 
 A análise da microdureza apresenta limitações de padronização dos testes, 
nomeadamente a nível da polimerização das amostras, devido a condições que variam 
entre laboratórios (humidade, temperatura, operador, quantidade e tipo de luz, e 
condições laboratoriais) e também da criação de condições que simulem o desempenho 
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intra-oral das resinas compostas (Huysmans et al., 1996; Palin et al., 2003; Walker et 
al., 2006). 
Para que a resina composta tenha um bom desempenho, não são suficientes 
excelentes propriedades óticas e mecânicas, se a polimerização não for o mais completa 
possível. A conversão dos monómeros em polímeros pode ser influenciada pelo tipo de 
fotopolimerizador (Pilo & Cardash, 1992), pela intensidade da luz e penetração da luz 
no material (Reuggberg, 1994), tempo de polimerização, opacidade e cor da resina 
composta e índice de refração das partículas de carga (Amaral et al., 2002; Aguiar et al., 
2005). Se estes fatores não forem tidos em consideração, pode ocorrer um aumento da 
toxicidade, redução da dureza, aumento do desgaste e fraca adesão entre dente e 
restauração (Price et al., 2002). 
Relativamente ao presente estudo, a intensidade do fotopolimerizador foi 
regularmente controlada com um radiómetro, tal como é realizado em alguns estudos 
(Bala et al., 2005; Ribeiro et al., 2008) para assegurar que a intensidade de luz foi 
constante ao longo do trabalho experimental. Foi utilizada a luz halogénea, pois a 
literatura existente indica a obtenção de melhores resultados com a utilização deste tipo 
de luz (Santos, 2002; Pereira, 2005). 
 O tempo de polimerização escolhido foi de 40 segundos, de acordo com o 
estudo de Kanca, que recomendou este intervalo de tempo para uma polimerização 
efetiva (Kanca, 1985). 
A cor, opacidade e translucidez (Burgess et al., 2002; Jain & Pershing, 2003) 
pode ter uma influência significativa nos valores de microdureza das resinas compostas, 
pois pode modificar o processo de polimerização, alterando a energia que passa através 
da amostra consequentemente a transmissão de luz, o que resulta numa alteração da 
microdureza (Mandarino et al., 1992 Kawaguchi et al., 1994; Aguiar et al., 2005; 
Guiraldo et al., 2009). Neste estudo, optou-se por utilizar sempre a mesma cor para 
todas as resinas compostas dentina e esmalte da mesma marca comercial, padronizando-
o, de modo a que a cor não possa ter influência nos resultados obtidos.  
Outro fator que pode reduzir a microdureza das resinas compostas é a sua 
rugosidade de superfície. Assim, as restaurações de resina composta com uma superfície 
mais lisa apresentam uma maior longevidade e uma melhor estética (Scheibe et al., 
2009). A superfície mais lisa possível é obtida quando a resina composta é 
fotopolimerizada contra uma matriz de acetato (Ozel et al., 2008; Scheibe et al., 2009). 
Contudo, forma-se uma camada superficial de resina, em contacto com a matriz, que 
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não polimeriza quando em contato com o oxigénio. Essa camada deve ser removida, 
com o polimento, pois tende a diminuir a dureza superficial e a resistência ao desgaste 
(Scheibe et al., 2009). No entanto, a quantidade de pressão exercida sobre a superfície, a 
orientação do polimento e o tempo gasto com cada instrumento podem afetar o 
resultado do polimento e, consequentemente, a rugosidade da superfície dos compósitos 
(Korkmaz et al., 2008). Deste modo, para diminuir a introdução de viés neste trabalho 
experimental não foi realizado nenhum polimento. 
 Uma das limitações que pode tornar a comparação entre os estudos, de certo 
modo subjetiva, é a quantidade de variáveis que existem e que são difíceis de 
padronizar, tais como, as diferentes cargas e de tempo de edentação do teste Knoop 
utilizados nos diferentes estudos, a temperatura, a humidade, o operador, a quantidade e 
o tipo de luz e mesmo as próprias condições laboratoriais (Walker et al., 2006). 
 Para além disso, também existem limitações quando tentamos extrapolar 
resultados in vitro para refletir o desempenho clínico de um material. Exemplo disto é o 
armazenamento em água durante 24 horas antes do teste, de modo a simular as 
condições intra-orais (Huysmans et al., 1996). Para além disso, a técnica de aplicação e 
a perícia do operador têm uma influência significativa na longevidade e comportamento 
clínico das restaurações em compósito (Bayne, 2007) uma vez que, alguns fracassos 
inerentes às restaurações resultam de erros técnicos de manipulação e aplicação (Jokstad 
et al, 2001; Burgess et al., 2002) 
 Outra limitação encontrada foi a inexistência de estudos na literatura que 
comparem a microdureza das resinas compostas dentina e esmalte da mesma marca 
comercial, o que dificultou a comparação dos resultados obtidos neste trabalho 
laboratorial.  
 Para ter uma ideia mais ampla do desempenho destes materiais, quando sujeitos 
a forças mastigatórias, uma possível modificação neste estudo seria testar outras 
propriedades mecânicas dos compósitos, de modo a melhor caraterizar o 
comportamento mecânico dos vários tipos de resinas compostas. Assim, poderia 
também analisar-se a resistência à flexão, o módulo de elasticidade, a resistência à 
compressão, o grau de conversão e a rugosidade superficial (Hahnel et al., 2010; Ilie & 
Hickel 2011). 
 Adicionalmente, numa tentativa de demonstrar o comportamento das resinas 
compostas in vivo, também se poderiam efetuar vários grupos de controlo, em que cada 
um fosse sujeito a armazenamento em vários meios, como água, saliva e álcool durante 
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24 horas e também por um período de tempo mais alargado, como por exemplo, 30 dias, 
permitindo comparar, não só a resistência após 24 horas, como também testar a 





































As resinas compostas têm tido uma aplicação clínica cada vez mais frequente em 
Medicina Dentária. Como tal, têm apresentado um desenvolvimento contínuo na 
procura de melhorar as suas propriedades mecânicas e o seu desempenho clínico, para 
que possam ser utilizadas em qualquer área da boca. Consequentemente, estão 
constantemente a surgir novas resinas compostas no mercado com diferentes 
propriedades mecânicas. 
Segundo o trabalho experimental realizado, e considerando as suas limitações, 
pode concluir-se que a microdureza das resinas compostas é influenciada pelo 
volume/peso de partículas inorgânicas mas também pela constituição da matriz 
polimérica bem como pela morfologia, tamanho e distribuição das partículas de carga. 
O desenvolvimento de resinas compostas com um alto desempenho é essencial 
para o sucesso do tratamento dentário. No entanto, para além do material restaurador, 
outros aspetos devem ser tidos em consideração, tal como a aplicação do adesivo, a 
higiene oral do paciente e a manipulação correta dos materiais por parte do médico 
dentista. 
São necessários mais estudos que comparem as propriedades das resinas 
compostas dentina e esmalte das diferentes marcas comerciais. 
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Figura I – Resina Composta: IPS Empress® Direct Esmalte - Ivoclar 
Vivadent, Schaan  
Figura II – Resina Composta: IPS Empress ® Direct Dentina - Ivoclar 
Vivadent, Schaan 
Figura III – Resina Composta: Herculite ® XRV Ultra Esmalte - Kerr 
Italia, Scafati; Itália 






























Figura IV – Resina Composta: Herculite ® XRV Ultra Dentina - Kerr 
Italia, Scafati; Itália 
Figura V– Resina Composta: Enamel Plus HRi® Esmalte - GDF 
GmbH, Rosbach; Alemanha 
 
Figura VI – Resina Composta: Enamel Plus HRi® Dentina - GDF 
GmbH, Rosbach; Alemanha 





























Figura VII – Resina Composta: XRV Herculite® Esmalte – Kerr Italia 
Scafati, Italia)  
Figura VIII – Resina Composta: XRV Herculite® Dentina – Kerr Italia 
Scafati, Italia)  
Figura IX– Espátula de inserção do compósito 



































Figura X – Placa de Vidro 
Figura XI – Fotopolimerizador Optilux Demetron (Kerr Hawe, Bioggo, 
Switzerland) 
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II – Fotografias de Knoop 
Fotografias de Knoop de espécimes de IPS Empress
®












Figura XII - Fotografia de Knoop do espécime IPS Empress
®












       Figura XIII - Fotografia de Knoop do espécime IPS Empress
®
 Direct Dentina. 
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Fotografias de Knoop de espécimes de Herculite
®
 XRV Ultra 
  
 
Figura XIV - Fotografia de Knoop do espécime Herculite
®













             Figura XV - Fotografia de Knoop do espécime Herculite
®
 XRV Ultra Dentina. 
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Statistic df Sig. 
Valores Dureza 
HRI Enamel ,955 10 ,733 
HRI Dentin ,959 10 ,780 
IPS Empress Enamel ,866 10 ,091 
IPS Empress Dentin ,896 10 ,199 
XRV ultra Enamel ,938 10 ,527 
XRV ultra Dentin ,926 10 ,412 
XRV Enamel ,956 10 ,740 
XRV Dentin ,882 10 ,136 



























IPS Empress Dentin 
IPS Empress Enamel 
HRi Enamel 
XRV Ultra Enamel 
XRV Enamel 
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Gráfico III: Distribuição normal dos valores obtidos para o IPS Empress
®













Gráfico IV: Distribuição normal dos valores obtidos para o IPS Empress
®
 Direct Dentina 
 
 














Gráfico V: Distribuição normal dos valores obtidos para o Herculite
®













Gráfico VI: Distribuição normal dos valores obtidos para o Herculite
®
 XRV Ultra Dentina 
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V – Instruções dos fabricantes 
Instruções do fabricante IPS Empress® Direct Esmalte e Dentina (Ivoclar Vivadent, 
Schaan): 
 Devido ao grande número de cores de esmalte e de dentina, com diferentes níveis de 
translucidez, apresentados pelo IPS Empress Direct e que estão disponíveis para a 
criação de detalhes anatômicos, qualquer técnica de estratificação pode ser empregada 
para a fabricação de restaurações altamente estéticas. 
 Para excelentes resultados, aplicar IPS Empress Direct em camadas de, no máximo, 2 
mm ou 1,5 mm (cores de dentina) de espessura e adaptar com um adequado instrumento 
(p.ex., OptraSculpt). 
 A suficiente exposição à luz de cura previne a polimerização incompleta. 
 Deste modo, polimerizar cada segmento durante 20 segundos, utilizando uma unidade 
de polimerização com luz com intensidade de, no mínimo, 500 mW/cm2 (p.ex., 
bluephase® C8, 20i). Com intensidade de luz de, no mínimo, 1000 mW/cm2 (p.ex., 
bluephase 20i), os incrementos individuais podem ser polimerizados dentro de 10 
segundos. 
 Manter a janela de emissão de luz o mais próximo possível da superfície do material 
restaurador. Quando for utilizada uma matriz metálica, polimerizar, de modo adicional, 
a partir de vestibular ou lingual, após a remoção da matriz. 
 
Instruções do fabricante do XRV Herculite® Esmalte e Dentina (Kerr Italia Scafati, 
Italia) 
 Selecionar a(s) tonalidade(s) desejada(s). 
o Apresentação em Seringa: após extrair o material no bloco de mistura, girar a 
seringa pelo menos duas voltas inteiras para trás, para aliviar a pressão no 
material. 
o Apresentação em Unidose: inserir a ponta e alinhá-la corretamente com a ponta 
aplicadora. Colocar a ponta Unidose até o fundo da mistura. 
Não extrair mais de 2 mm por vez 
 Após aplicar cada porção individual de resina, alisar a resina composta para garantir a 
adaptação marginal. 
 Fotopolimerize cada porção individual por um mínimo de 40 segundos. Ao trabalhar 








Instruções do fabricante do Herculite® XRV Ultra Esmalte e Dentina (Kerr Italia 
Scafati, Italia) 
 Selecionar a(s) tonalidade(s) desejada(s). 
o Apresentação em Seringa: após extrair o material no bloco de mistura, girar a 
seringa pelo menos duas voltas inteiras para trás, para aliviar a pressão no 
material. 
o Apresentação em Unidose: inserir a ponta e alinhá-la corretamente com a ponta 
aplicadora. Colocar a ponta Unidose até o fundo da mistura. 
Não extrair mais de 2 mm por vez 
 Após aplicar cada porção individual de resina, alisar a resina composta para garantir a 
adaptação marginal. 
 Fotopolimerize cada porção individual por um mínimo de 40 segundos. Ao trabalhar 
com diversas superfícies, polimerize cada um durante o intervalo de tempo 
recomendado. 
 
Instruções do fabricante do Enamel Plus HRi® Esmalte e Dentina (GDF GmbH, Rosbach; 
Alemanha) 
 Adicione camadas não homogéneas para permitir a passagem da luz em diferentes 
direções. 
 Fotopolimerizar as camadas de 1-1,5mm (não mais de 2mm) durante 40 segundos, 
polimerizando todos os lados da restauração, colocando a lâmpada o mais próximo 
possível. 
 Tempo de trabalho: 3 minutos sob a luz do candeeiro. 
 Tempo de polimerização: cada camada deve ser polimerizada cerca de 40 segundos. 
